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Johann Jakob Wepfer und seine Einstellung zum Aderlasse
Ein Briefentwurf an GEorc FRANK vON FRANKENAU

Von P. EICHENBERGER, St. Gallen

Bei der Durchsicht von JoBEANN JAKOB WEPFERS! posthumem Werk iiber
die Kopfkrankheiten? fiel in bezug auf den Aderlall immer wieder die Wen-
dung «nisi in plethoricis» (auBer bei Vollbliitigen) auf. Ebenso auffillig war
Wepfers Vorliebe fiir eine geringe Menge des abgelassenen Blutes. Eine Zu-
sammenstellung aller Stellen aus diesem Buche iiber den Zeitpunkt, die
Menge und die Entnahmestellen des Aderlasses, brachten aufler der Bestéti-
gung von Wepfers Zuriickhaltung in bezug auf Haufigkeit des Aderlasses und
geringe Blutmenge nichts Neues. Eine Ausnahme bildet vielleicht folgende
Stelle: «Mit dem Aderla3 wird immer etwas Serum entzogen, der Blutan-
drang gemildert und das allzu heftige Sprudeln und Brausen geddampft. Aber
bisher riet ich, daf} man ihn nicht zu hiufig mache, da bei jedem Aderlal3
eine nicht unerhebliche Menge der Geister vergeudet wird. Wegen dieser
Verarmung an Geistern wird das Blut leichtfliisssiger und so schliellich der
Weg zum Kriiftezerfall und gemaf3 AvICENNA zur Apoplexie vorbereitet.»3

Wesentlich Neues brachte der nachfolgende Briefentwurf Wepfers an
GrEorG FRANK vON FRANKENAU (1643-1704). Frank hatte zusammen mit
Wepfers Schwiegersohn, JoEANN CONRAD BRUNNER (1653-1727), in Heidel-
berg eine Professur fiir Medizin innegehabt, war 1689 bei der Belagerung
und Zerstérung Heidelbergs nach Wittenberg geflohen und bekleidete dort
an der Universitiit das Amt eines Professor Publicus fiir Pathologie?. Diesen

1 H. FiscHER, Johann Jakob Wepfer (1620-1695). Ein Beitrag zur Medizingeschichte des
17. Jahrhunderts, Ziirich 1931. — H. FiscHER, Briefe Johann Jakob Wepfers (1620-1695)
an seinen Sohn Johann Conrad (1657-1711), Studiosus Medicinae zu Basel und Leyden,
Aarau 1943. — H. Nicst, Das anatomische Werk Johann Jakob Wepfers (1620-1695),
Aarau 1943. — P. EICHENBERGER, Johann Jakob Wepfer (1620-1695) als klinischer Prak-
tiker, Med. Diss. Basel, im Druck.

2 J.J.WEPFER, Observationes medico-practicae de affectibus capitis internis et externis, Schaff-
hausen 1727.

3 J.J. WEPFER, Observationes ... de affectibus ... Schaffhausen 1727, S. 445.

4 GEORG FrRANK vON FRANKENAU (3. Mai 1643 bis 16. Juni 1704) studierte zu Jena und
StraBlburg Medizin. 1672 wurde er Professor fiir Medizin an der Universitat Heidelberg —
wie der Schwiegersohn J. J. WEPFERs: JoHANN CoNRAD BRUNNER — und war Leibarzt
des Markgrafen von Baden-Durlach und der Herzoge von Wiirttemberg wie J. J. Wepfer,
dazu noch Hausarzt des Erzbischofs von Trier. Wegen des Pfélzischen Krieges fliichtete
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Briefentwurf hatte ich im Dezember 1962 im handschriftlichen Nachlasse
Wepfers in der Universititsbibliothek Leiden gefunden®. In diesem Schrei-
ben, datiert vom Dezember 1690, berichtet Wepfer auf I'ragen Franks von
seinen Erfahrungen mit dem Aderlal} in der Praxis.

Um jedoch Wepfers MaBhalten im Aderlal zu verstehen, miissen wir zum
voraus folgendes beachten.

HEeinricH ScrRETA (1637-1689) hatte autodidaktisch orientalische Spra-
chen studiert® und wahrscheinlich auch verschiedene Stellen aus den Wer-
ken Avicennas fiir Wepfer aus dem Arabischen iibersetzt. Wepfers Indika-
tionen des Venenschnittes decken sich denn auch weitgehend mit denjenigen
Avicennas, deren Bereich folgendes umfaflt: die Entleerung der iiberschiis-
sigen Materie, wenn sie in Blut oder melancholischen Séaften besteht. Krank-
heiten, die mit dieser Materie im Zusammenhang stehen, kénnen nicht an-
ders geheilt werden, und auch zur Vorbeugung ist der Aderlall mit gewissen
Einschrinkungen geeignet. Die zweite Aufgabe des Venenschnittes ist das
Herausfithren der gekochten Krankheitsmaterie. Avicenna glaubt, durch
den Aderlall verdorbenes Blut direkt ausfiihren zu kénnen, wihrend das
gesunde im Kérper verbleibe. Also hat es einen Sinn, einen Aderlaf} zu wa-
gen bei Vollbliitigkeit, Sifteverderbnis, zur Verhiitung von Krankheiten;
darunter féllt auch die Hamoptoe, die Organschwéche eines hitzigen Tem-
peramentes und die Verhiitung von nachfolgenden Entziindungen bei Trau-
men. Die Gegenindikationen waren: kaltes Temperament, kalte Gegend,
heftige Schmerzanfille nach einem Bade, Kinder unter vierzehn Jahren,
Greise, blutarme und fettleibige Personen sowie Rekonvaleszenten?.

Im weiteren mag Wepfers Einstellung zum Aderlall der Rat des Anato-
men und Chirurgen PIETRO MARCHETTI (1593-1673) beeinfluflt haben, er
solle sich der Gewohnheit des Aderlasses nicht zu sehr widersetzen, sonst
werde er schon gleich zu Beginn der Praxis die Achtung der Leute verlieren
(sieche unten S.111). Falsche, aber weitverbreitete und festverwurzelte An-

er zuerst nach Frankfurt am Main und dann nach Wittenberg (vgl. dazu: C. BRUNNER
und W. voN MURALT, Aus den Briefen hervorragender Schweizer Arzte des 17. Jahrhunderts,
Basel 1919, S. 401, Brief Fabricius’ an J. C. Brunner, datiert Oktober 1689). Dort wurde
er an der Universitit ordentlicher Professor fiir Pathologie. Daneben war er Leibarzt des
Kurfiirsten JoHANN GEORG I1I von Sachsen. Briefe an J.J. Wepfer befinden sich in der
Zentralbibliothek Ziirich (Ms Z VII 295) und in der Universititsbibliothek Leiden (LUB,
BPL 249, litterae A-Z), haben aber keinen Zusammenhang mit dem vorliegenden Thema.

5 Leiden Universitdtsbibliothek (LUB), BPL 249, fasc. 3, fol. 27 R-34 V.

8 J.J. WEPFER, Observationes ... de affectibus capitis ..., Schaffhausen 1727, S. 658.

7 J. BAUER, Geschichte der Aderlasse, Neudruck Miinchen 1966.
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sichten gab es auch damals schon im Volke. Wepfer nennt denn auch den
AderlaB} ein Allerwelts- und Abwehrmittel gegen alle méglichen Krankhei-
ten, dem die Leute gerne die Schuld in die Schuhe schieben, wenn sich ein
erwarteter Therapieerfolg nicht einstellt. Aber auch die Ansicht, der Ader-
laBl verhelfe zu einer glicklichen Geburt und zu einem beschwerdefreien
Wochenbett, machten Wepfer zu schaffen (siehe unten S. 111 und S. 130).

Ein anderer Punkt, der beachtet werden muf}, ist Wepfers volles Bekennt-
nis zum Blutkreislauf und damit die Beschrinkung der Gesamtblutmenge
auf ungefihr 6-7 Liter. Als Wepfer in den Jahren 1639-1643 beim Anatomen
Mercuior SeBIZ IT (1578-1674) in Strallburg studierte, wurde er auf zwei
verdffentlichte Briefe von JAN pE WaALE (1604-1649) iiber den Flul} der
Lymphe und des Blutes aufmerksam. Nach dem Wechsel an die Universitit
Basel wagte er sich noch nicht dariiber zu duflern, und erst nach seinem Pa-
duaner Studienaufenthalt bekennt sich Wepfer voll zum Anhédnger von
Harveys Blutkreislauf 8,

Nicht unwesentlich scheint mir auch folgendes Erlebnis Wepfers gewe-
sen zu sein: Er lie} sich zwischen dem 17. und 24. Altersjahr wegen Zahn-
schmerzen zur Ader und fiel zweimal in Ohnmacht, obwohl nur wenig Blut
herausgelassen wurde (siche unten S.128). Solche persinlichen Erlebnisse
pflegen einen viel grolleren Einflul} auf eine grundsitzliche Einstellung zu
nehmen, als man gemeinhin annimmt.

Ein Problem war auch schon damals das kommerzielle Denken der Pa-
tienten. Ein Ratsherr hatte sich vom Bader zur Krankheitsprophylaxe einen
Aderlal machen lassen. Der Bader zapfte ungefihr 700 ml ab, und dies be-
kam dem Patienten schlecht. Als Wepfer den Bader zur Rede stellte, ant-
wortete dieser, er mache es ja nur, damit die Leute nicht behaupten kénnten,
er lasse sich fiir einen kleinen Eingriff gut bezahlen. Wepfers Aderlafmenge
betrug im Durchschnitt 80-150 ml, im Maximum und selten 200 ml (siehe
unten S. 114).

Im folgenden soll nun Wepfers Briefentwurf in deutscher Ubersetzung
wiedergegeben werden. Das handschriftliche, lateinische Original umfal3t
acht Quartseiten, zeigt Streichungen, Wiederholungen und manchmal auch
kaum lesbare Stellen. Man spiirt die Welt des Barocks, aus der Wepfer zu
uns spricht, und ist vielleicht gerade deswegen iiber die kiihle Sachlichkeit
unseres groflen Schweizer Arztes erstaunt.

8 P. EICHENBERGER, Autobiographisches von Johann Jakob Wepfer (1620-1695) in einem
Briefwechsel mit Johann Conrad Brotbeck (1620-1677), Gesnerus 24 (1967) 13.
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«Herr Doktor Frank, 6ffentlicher Professor fiir Pathologie in Wittenberg,
Sachsischer Stadtarzt, méchte wissen, ob ich Kindern und génzlich Gesun-
den zum Aderlal} rate, wieviel und mit welchem Erfolg; ob ich eine beacht-
liche Menge, d.h. bis zu Pfunden, ohne Schaden und mit welcher Art von
Aderlal3 herauslasse, mit welchem sofortigen oder spiteren Schaden; ob ich
den Aderlal mehrmals am gleichen Tage oder bei der gleichen Krankheit
wiederholt wage und mit welchem Erfolg; ob ich beim Aderlaf} einen be-
achtlichen Nutzen oder Nachteil beobachtet habe bei verschiedenen oder
der gleichen Krankheit; welche Art von Blut ich beim Aderlal3 beobachtet
hitte, ob Chylus, Eiter, Milch, Urin, Fasern, Kérnchen oder Steinchen mit
dem Blut herausgeflossen oder spiter daraus entstanden seien. Den Brief
solle ich nach Niirnberg zu Herrn Doktor Volckamer® senden.

Ich antwortete im Dezember 1690.

Die Aderlisse sind bei uns und in der Nachbarschaft dullerst haufig, eine
Panazee (Allerweltsheilmittel) und Abwehrmittel fiir drohende und befiirch-
tete Krankheiten. Meistens ordnet man sie an, um vorzubeugen, manchmal
wegen eines verschleppten Leidens, dem die Patienten unterworfen sind,
oder aber sie werden schon von ihm heimgesucht, miissen deswegen noch
nicht im Bett liegen, gehen herum und kommen noch irgendwie ihren Pflich-
ten nach. Wenige wenden den Aderlall zu Beginn der Krankheit an. Viele ...
[ ?] vernachlassigen oder verweigern ihn, sobald sie bettlidgerig sind und er
niitzlich wire. Und wenn sich gar spéter ein Erfolg nicht wunschgemif} ein-
stellt, beschuldigen die den Aderlafl, was man durchaus andern Fehlern —
besonders dem Weintrinken bis zum dritten Tage bei akuten Krankheiten —
zuschreiben mulf}.

Insbesondere aber mull man den richtigen Zeitpunkt im Auge behalten.
Als ich 1647 aus Italien nach Basel zuriickkehrte und in Kiirze eine drztliche
Praxis zu Hause in Erwiigung zog, mahnte mich der berithmte Herr Doktor
Marchetti?, ein bekannter Praktiker, ich solle mich dieser Gewohnheit [des
Aderlasses] nicht zu sehr widersetzen, sonst wiirde ich schon gleich zu Beginn
die Achtung der Leute verlieren. Diesen Rat habe ich getreulich befolgt, und
Erfolg und Miflerfolg des Venenschnittes waren mir nie gleichgiiltig.

9 JorANN GEORG VOLCKAMER (9. Juni 1616 bis 17. Mai 1693) studierte zu Jena und Alt-
dorf Medizin, ebenso drei Jahre in Padua. Er promovierte 1642 in Altdorf und wurde
1683 Priisident der Kaiserlichen Leopoldinisch-Karolinischen Akademie.

10 PreTRo MARCHETTI (1593-1673) war Professor fiir Anatomie und Chirurgie in Padua,
Lehrer J. J. WEPFERS in seiner Paduaner Studienzeit (1644-1646).
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Als ordentlicher Arzt des Klosters der Benediktinerpatres in Rheinaull,
in unserer Nachbarschaft, mache ich ihn schon seit 40 Jahren, in St. Blasien
im Schwarzwald seit 26 Jahren. Zweimal im Jahre, an bestimmten Tagen,
im Frithjahr und Herbst, komme ich dort an. Spiiter befrage ich in Anwe-
senheit von Hochwiirden Prior jeden Pater nach seiner Gesundheit. Je nach-
dem wie ein Leiden bei irgend einem sich zeigt, verschreibe ich Medikamen-
te. Am festgelegten Aderlafltage besuche ich sie wieder.

Eine vorher bestimmte Ader wird jenen, denen ein Aderlal verordnet
wurde, in meiner Anwesenheit durchstoBBen und soviel als ich befehle her-
ausgelassen. Dieses Blut wird an einen vorbereiteten und dunklen Ort ge-
bracht und nach einigen Stunden einzeln betrachtet und untersucht. Sorg-
sam wird darauf geachtet, wie jeder Pater fernerhin seine Gesundheit pfle-
gen miisse. Die Beobachtungen schreibe ich fortlaufend in ein Buch ein, wo-
von ich schon mehrere Binde besitze!2. Sollte zufillig einer von ihnen eine
Anderung von seiten seiner Gesundheit erfahren, hat dies den Vorteil, daf3
wir, mein Sohn 1% oder ich, sofort wissen, wie der Kranke rasch, wirksam und
mit Erfolg zu behandeln ist.

[Randbemerkung :] Das machte schon Herr Doktor Johann Burgauer!, mein Vorginger;
ebenso Fabricius Hildanus?® ... [?], Rhodius in Padual®...[?]. Diesen I6blichen und sehr

11 J.J. Weprer wurde Nachfolger dieses Amtes nach dem Tode von JoHANN SCRETA (ge-
storben 7. Januar 1650). Vgl. P. EICHENBERGER, J. J. Wepfer als klinischer Prakiiker,
Med. Diss. Basel, im Druck.

12 Tn WEPFERS Nachlafl in der Universitit Leiden finden wir diese Biicher: Das eine, die
Examina St. Blasit (LUB, BPL 249, fasc. 13), wie das andere, die Examina Rheinoviana
(LUB, BPL 249, fasc. 14) enthalten Eintriage von 1681-1694 bzw. 1666-1693 und sind
170 bzw. 199 folia stark.

13 JouHANN CoNRAD WEPFER (7. Juli 1657 bis 16. Juni 1711). Vgl. H. Fi1scHER, Briefe J. J.
Wepfers an seinen Sohn, Studiosus zu Basel und Leiden, Aarau 1943.

14 JouANN II BURGAUER (21. September 1600 bis 28. Mai 1635) wurde 1627 Stadtarzt von
Schaffhausen und starb an der Pest. Bis zu seinem Tode hatte er noch den 15 jahrigen
WEPFER betreut, der damals auch an der Pest, allerdings nur leicht erkrankt war. Wep-
fer mull BurcAUuERs Krankengeschichten oder Praxisbiicher besessen haben, denn in der
2. Ausgabe der Observationes anatomicae ex cadaveribus eorum, quos sustulit apoplexia von
1675 werden einige dieser Krankheitsberichte verwertet.

15 WiLaeLM FaBRY voN HILDEN, genannt FaBricius HiLpanus (25. Juni 1560 bis 15.
Februar 1634), war Chirurg und von 1615-1634 Stadtarzt von Bern.

18 JouaNNES RHODE (gegen 1587 bis 24. Februar 1659) war Arzt in Padua und schrieb eine
Introductio ad Medicinam paulo accuratiorem et Bibliotheca medica. Diese wurde in HER-
MANN CoNRINGS Introductio in universam artem medicam singulasque eius partes, 1687
in Helmstedt, von GOUNTHER CHRISTOPH SCHELHAMMER herausgegeben, und zwar zum
ersten Male, direkt aus dem Manuskript. In Schelhammers Ausgabe sind fiinf Beitrage
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niitzlichen Grundsatz lernte ich in Rom im Spital S. I1., das ich oft zusammen mit dem spii-
ter berithmten Petrus Servius!” besuchte, auch vom bekannten Rhodius, in dessen Gemein-
schaft ich iiber zwei Jahre lebte [vgl. 1¢], nachdem ich ihm empfohlen worden war. Im Hypo-
gédum [Spital] sind die Kranken in Gruppen eingeteilt. Es waren im ganzen vier: Jede um-
faBte 25 Betten, alle mit Nummern versehen. An jedem hingen drei schwarze Tafeln. Herr
Servius besuchte jeden Morgen die ihn erwartenden Patienten zusammen mit einem jiin-
geren Arzt und den Gehilfen des Apothekers, des Chirurgen und des Kochs. Nachdem er je-
den Kranken der Reihe nach untersucht hatte, diktierte er, was der Apotheker, was der
Chirurg und was der Koch zu tun hétten. Dies wurde auf die einzelnen Tafeln geschrieben
und alle zusammen in einen Korb geworfen. Der junge Arzt schrieb alles in ein Buch ein. Er
beobachtete auch die Erfolge und trug sie ein ... [?].

Die gleiche Methode gebrauche ich auch bei andern, die stindig meiner
Hilfe bediirfen, besonders bei den Vornehmen, am Hofe bei den Prinzen und
Grafen, in deren Lohn ich stehel8. (Was mir von diesen Beobachtungen aber
geeignet erscheint, um damit Deine Fragen kurz gefat zu beantworten,
teile ich Dir einfach kommentarlos mit, was Du gutheilen magst.) Nun
komme ich zu den Fragen.

von Arzten der damaligen Zeit zusammengefaBt, und zwar HERMANN CONRING, CASPAR
BArRTHOLIN (Grof3vater), PIETRO CASTELLI, JOHANNES VAN DER LINDEN und JoHANN
RuobE.
Johann Rhode gibt in dieser Einfiihrung knapp zusammengefalt den Lehrgang eines
idealen Medizinstudiums von sechs Jahren an, indem er die zu lesenden und zu bearbei-
tenden Werke anfithrt. Unter Annus V, S. 132, Zeile 21-27, finden sich einige Sitze iiber
das Schreiben von Krankengeschichten, wie sie WEPFER erwahnt hat: «Naturae et
effectus et eventus rariores inter ipsas operas notentur, imo suo quique ordine aegri,
quotquot occurunt, diligenter in historiam reponendi, praemissis naturalibus et non na-
turalibus, antequam praeternaturalia enumerentur, annotatis omnibus exquisite reme-
diis. Quae vero longis experimentis fidem promeruerit, tum simplicia, tum composita,
suis quaeque titulis subsignentur, ut poscente usu prompta sint.»
Auch aus einem undatierten Brief Wepfers an Joman~y HeiNricH BoecLER (1611-1672),
Professor der Beredsamkeit in Straflburg, den mir freundlicherweise die Staats- und Uni-
versitidtsbibliothek Hamburg (Sup. ep. 311) als Mikrofoto iiberlieB, geht hervor, daf3
J.J. Wepfer bei Johann Rhode im Hause «al pozo depinto alla porta verde» gelebt hatte.
17 PIETRO SERVI (gestorben 1648) war Professor der Medizin in Rom und in vielem ein An-
hinger GALENS, Dies ersicht man aus der Wertung, die G. C. SCHELHAMMER in den Be-
merkungen zu HERMANN CoNRINGS Introductio (siche Anm. 16) gibt: «Vixit ibidem
(= Rom) eodem tempore Petrus Servius itidem doctissimus, qui varia quoque scripsit.
Galenicae doctrinae nimium in quibusdam videtur adhaesisse, quamvis in aliis ab ea re-
cedat, ut in libro de Unguento Armario.» Vgl. P. EICHENBERGER, Autobiographisches
von J.J.Wepfer in einem Briefwechsel mit J. C. Brotbeck, Gesnerus 24 (1967) 14, Anm. 34.
18 Er wurde 1675 Leibarzt des Markgrafen von Baden-Durlach und zugleich der Herzoge
von Wiirttemberg.

113



zu 1

Bei den 12- bis 13 jdhrigen Knaben, die schon zwei-, dreimal eine Brustfell-
entziindung hatten, sorgte ich fiir einen Aderlaf}, bei jiingeren, auch wenn
sie kraftig [ 7] sind, dagegen niemals. Noch viel weniger bei Kleinkindern
und zwar nicht, weil sie den Aderlaf} nicht ertriigen; denn tiglich beobach-
ten wir Knaben und Madchen, die ohne Schaden bis zu einigen Unzen!® Blut
verlieren, entweder durch Nasenbluten, Wunden von Sté3en und Schligen
oder sonstigen Haut- oder Fleischwunden. Mehrere Greise von sechzig, so-
gar siebzig Jahren, auch im Kloster, lassen sich wie gewohnt zur Ader. Un-
terlassen sie es, so geht es ihnen, wie sie glauben, im ganzen Halbjahr
schlechter, und manchmal ist es wirklich so, denn sie klagen iiber Abge-
schlagenheit, Schwere im Kopf und Schwindel. Sie glauben, so kinnten sie
die Katarrhe und den Hirnschlag vermeiden, was aber nicht immer zutrifft.

In meinen Notizen fand ich einen, der sonst vollbliitig, am Tage nach dem
Aderlafl an einem heftigen Hirnschlag verstarb. Man glaubt aber, daf3 er
einen andern Fehler begangen habe. Hochwiirden Abt Bernhard selig lie3
sich bis zum 80. Altersjahr zweimal jahrlich zur Ader und ertrug es gut. Und
ein anderer wiirdiger Greis und unvergleichlich gelehrter Mann, eifrig Bii-
cher schreibend, mit einem guten Gedichtnis und ebensolcher Urteilskraft,
dringte, im gleichen Alter stehend, im vergangenen Herbst auf einen Ader-
laBl. Er wurde ihm nicht verweigert, war allerdings spérlich und ohne Scha-

den fiir ihn. Ebenso wurde eine Nonne, die bis zum 84. Lebensjahr zweimal
mit dem Aderlaf} fortfuhr, 88jihrig.

zu 2

Wenn ich beim Aderlall anwesend war, habe ich meistens drei bis fiinf
Unzen!® Blut herausgelassen, selten iiber ein halbes Pfund?°. Grif3ere Men-
gen zu lassen, ging bei mehreren iibel aus, wie ich beobachtet habe. Es ist
dies auch keinem Ausgezehrten (cachecticus) bekémmlich. Ein gewisser
Ratsherr, ein sonst stammiger Mann, verlangte vom Bader — es war dies im
Anfang meiner Praxis —, ihm die Vene zu 6fftnen, allerdings ohne vorher eine
Diit zu versuchen. Dieser lie3 zwei Pfund heraus, und der Patient wurde
kachektisch und begann miithsam zu atmen. Bald darauf befiel ihn die Was-
sersucht, und vom MiBlbrauch von Abfiihrmitteln eines Pfuschers starb er
kurz hernach. Als ich den Bader im Beisein des Kranken anfuhr, soviel Blut
herausgelassen zu haben, antwortete dieser, er mache es deshalb, damit ihm

1% uncia, Unze = 28,8 g nach heutigem englischem Ma83.
20 libra, Pfund = 12 Unzen = 345,6 g nach heutigem englischem Ma8.
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niemand vorwerfe, er nehme einen groBfen Lohn, wenn wenig Blut heraus-
flieBe. Es sind wenige Jahre her, als ein vornehmer Herr bei einem Sturz mit
dem Hinterkopf stark aufschlug und nach wenigen Stunden apoplektisch
wurde. Von andern berithmten Arzten, wie auch von mir, wurde zur Rasur
der Haare geraten. Wir konnten keine Prellung feststellen. Da der Kranke
schon vor dem Sturz seit mehreren Wochen alles Essen erbrochen hatte und
schon ganz mager und schwach war, wagten wir den AderlaB nicht. Wir rie-
ten zu groferen Schrépfkopfen, die man nach Hautritzung (sacrificatio)
mit groler Flamme aufsetzen solle, zu blasenziehenden Pflastern und zu
scharfen Einldufen. Ein franzésischer Arzt von vorziiglichem Rufe wurde
nach einigen Stunden vom Fiirsten zu Hilfe geschickt. Bei der Ankunft lie3
er sich mit einer gewissen selbstgefilligen Wiirde dariiber aus, dal} es eine
schwere Krankheit sei, die die Anwendung eines gewichtigen Mittels for-
dere, wie das eben der Aderlal} sei. Seine Ansicht begriindete er mit Stellen
aus Galen. Diesem jedoch hielten wir entgegen, dafl der Kranke Miihe habe,
die Blutvorrite, wegen des téglichen Erbrechens aller Speisen, zu erneuern,
und dafl durch ein weiteres Vergiellen der Lebensfaden bald abgerissen oder
sogar jih abgeschnitten werde. Aber nachdem er unsere Argumente zuriick-
gewiesen hatte, befahl er einen Aderlall, um seine grolle Autoritit zu bewei-
sen. Vielleicht wollte er unsere Worte nicht héren und befahl daher erst
dann die Ader zu schlieBlen, als drei und mehr Pfund?® herausgeflossen wa-
ren, d.h. nachdem er gefiihlt hatte, daB} sich der Puls auf der Gegenseite zu
verringern begann ... [?]

Kurz darauf bekam er am stirksten auf der Gegenseite [des Aderlasses]
einen Krampfanfall und horte nach wenigen Stunden zu leben auf. Der
groflte Teil des herausgelassenen Blutes war Serum, in dem Gerinnsel
schwammen. Nachdem der Schidel abgedeckt war, fand ich den Raum zwi-
schen den Hirnhiduten und auch den Ventrikel voll dhnlichen Serums. Ich
fand jedoch keinen Bruch oder Spalt der Kalotte, aber an der Basis, in der
Nihe des Tiirkensattels, einen breiten Spalt zwischen Felsenbein und Keil-
bein, wo ohne Zweifel ein Arterienast gerissen war. Mehr als einmal habe ich
nicht ohne Verwunderung beobachtet, dal} nicht selten mehrere Pfund Blut
aus Nase, Magen, Hamorrhoiden, Uterus oder Nieren ohne Schaden verlo-
ren werden konnten. Einige entgingen der Auszehrung (cachexia) und star-
ben, mehrere erlangten jedoch in Kiirze vom gewohnten Essen die alten
Krifte. Es gibt bei uns eine Familie, in der schon die meisten ein schweres
Nasenbluten erlebt hatten. Einer von ithnen kam auch in hoheres Alter und
fithrte den Ratsvorsitz wihrend einiger Jahre ausgezeichnet. Ein anderer,
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nach einer Blutung schon bewuRtlos, erholte sich davon. Er befahl jeweils,
war es nun Frihling, Sommer oder Herbst, den Ofen stark zy heizen, setzte
sich dahinter, bedeckte das Haupt mit einer Pelzkappe und trank ausgiebig
roten Schalfhauser Wein, d.h. er leerte einen Becher yon Uber drei Pfund20.
So stellte er allméhlich seine Krafte wieder her und erlangte die gewohnte
Frische. Monsieur Lachar, ein verbannter Franzose, 62jghrig, von Montpelier,
machte im yergangenen Friihjahr ein epidemisches, bosartiges Fieber
(Typhus  durch und litt an Schmerzen ynter dem Rippenbogen neben der
Linea alba. Nachdem er dies Uiberstanden hatte, schwéchte ihn unter einigen
Malen eine Gelbsucht. Oft mu3te er gallig erbrechen. Neulich, am 10.
pezember, Obwohl er sich nicht allzu schlecht zy fihlen schien, erbrach er bis
4 Pfund reines Blut mit Gerinnseln. Nachts zehn Uhr wiederum zwei Pfund.
Ich empfahl Ruhe und eine adstringierende Mixtur. Als Getrank riet ich zuy
einer Emulsion aus suRen Mandeln21. Fir die Suppe koche man zusammen
mit Fleisch zwei Drachmen Hauseblasen22. Am 11. Dezember schied gr auf
dem Stuhl ganz schwarzen, pechartigen und stark stinkenden Kot ays, was
nichts anderes als Gerinnsel sein konnte. Das bewies ich dadurch, dal3 nach
Zuschitten von lauem Wasser, die darin eingedriickten Tucher sich blutig
farbten. Mit anregenden Mitteln und Ruhe erlangte er schnell seine Kréfte
wieder, und schon am anderen Tage, hach dem Bluterbrechen, tastete ich
einen gefiillten Puls. Wahrend ich dies schreibe, fhlt er sich ganz gut.
Vor dreiRig Jahren erbrach Pater Jannuarius Renner yon Rheinau23 in
einer Woche mehrere Pfund Blut. Er war schon gan; schwach, als ich zu
ihm gerufen wurde. Er wurde blal? wie ein Leintuch und steif wie ein Brett,
als man ihn yon seinem Bett in ein anderes brachte. Wenn er die Hand zum
Munde fiihrte, wurde er sofort bewuftlos. AuBer mit blutstillenden Mitteln

21 SuRe Mandeln enthalten nach den Documenta Geigy, Wissenschaftliche Tabellen, jn 100 g
eRbarer Substanz: 4,7 g Wasser, 18,6 g Protein, 54,1 ¢ Total Fett, 10,8 g Polyenfettsau-
ren, 19,6 g Kohlehydrate, 2,7 g Faserstoffe neben Vitaminen und Spurenelementen. Nach
Kleeberg, Mandeln als Heilnahrung in der Inneren Medizin, Therapeutische Umschau 22
(1965) 458-464, setzt das Mandeldl jm Duodenum das Enterogastron frei. Dieses setzt die
Moatilitat und Sekretion im Magen auf humoralem Wege herab und bewirkt so, neben der
Funktion als Schutzfilm im Magen selbst, eine Besserung der Beschwerden.

2 |chthyocolla  Hauseblas"n. Hauseblasen sind die Schwimmblasen von Acipenser Huso
L., ein Fisch aus der Abteilung der Ganoiden. Die Hauptmasse der Hauseblasen ist
tierischer Leim (Kollagen).

% Von Pater Jannuarius Renner yon Rheinau findet sich ejn Brief an Wepfer in der
Universitétsbibliothek Leiden (|ub’ bpl 249, litterae A-Z). Er nimmt jedoch nicht Bezug
auf das hier angegebene Herzwasser. Auch jn der Pharmakopo Schroeder konnte daruber
nichts gefunden werden.
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